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Förord: 
 
Att skriva är en process. Ett sorts möte mellan författaren och ämnet. I 
skapandet av text, i själva formuleringen, återfinns många röster, många möten 
och erfarenheter. En sorts samskapad polyfonisk berättelse.  
Ett stort tack till min handledare, professor och psykoanalytiker Rolf Sandell 
vars kompetenta handledning har hjälpt mig att se det enkla i det komplexa. 
Varmt tack även till föräldrar, barn och terapeuter som alla har bidragit med 
sina erfarenheter. Och till min familj - Jörgen, Albin och Ruben - som har givit 
mig ett självklart stöd och utrymme! 
Tack också till alla kurskamrater, handledare, lärare och inte mist kollegor och 
vänner för intressanta samtal och reflektioner.  
När jag nu sätter punkt så är det inte utan en viss lättnad men också med en 
förhoppning om att uppsatsen ska inbjuda till fortsatta samtal i ämnet! 
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Sammanfattning/abstract 

I denna undersökning utforskas betydelsen av intersubjektiv kontakt och delad 
förståelse som en väg att samskapa en förståelseorienterad vägledning i den 
terapeutiska processen och det dagliga familjelivet. Undersökningens syfte är 
att utforska båda parters upplevelse av delad förståelse och dess betydelse i 
systemisk familjeterapi. Frågeställningarna fokuseras på vad som kännetecknar 
tillstånd av närvaro respektive frånvaro av intersubjektiv kontakt och 
förståelse. Samt vilken betydelse och vilka konsekvenser denna närvaro/ 
frånvaro har för terapeut och familj. Undersökningen baseras på fyra kliniska 
fallbeskrivningar återgivna ur båda parters perspektiv. Genom oberoende 
intervjuer utforskas båda parters terapierfarenheter efter avslutad terapi. 
Resultat av studien visar att intersubjektiv närvaro och förståelse i terapin är en 
nödvändig och avgörande faktor för att utvidga och öka den intersubjektiva 
kompetensen i systemet. Resultaten visar även på hur denna närvaro i den 
gemensamma terapeutiska processen blir en sorts modellerande kraft som bär 
vidare i familjernas vardag. Detta ökar förmågan att ta den andres perspektiv 
och svara på varandras inre livsvärld. En förståelseorienterad vägledning 
utvecklas. 
Resultaten visar god överensstämmelse med teori och forskning inom området. 
Resultaten har även kliniska implikationer och visar på vikten av att i såväl 
utbildning som handledning av psykoterapeuter uppmärksamma förståelsens 
centrala betydelse i det professionella mötet och i klinisk praktik. 
 
Nyckelord: förståelse, intersubjektivitet, triadisk intersubjektivitet, systemisk 
familjeterapi, förståelseorienterad vägledning.  
 
This study explores the impact of mutual and shared understanding as a way to 
create an understanding-oriented guidance in family-therapy and in daily 
family life. The intention is to investigate the reciprocal experience of shared 
understanding and it´s significance in family therapi. The questions focus on 
what charactarizes the states of prescence or abscence of intersubjective 
contact and understanding as well as what impact these states will have on the 
therapist and the family. The survey is based on four clinical case-histories 
reproduced from the therapists and the families´ perspectives. Independent 
interviews explore both parties´ experiences of the therapy after it was 
completed.Results of the study show that intersubjective presence and 
understanding during therapy is an essential and vital factor to extend and 
increase the intersubjective  competence  in the system. The results also show 
how the mutual therapeutic process presence is a kind of modeling force that 
carries on in families' everyday lives. This process developes the ability to take 
the other´s perspective and respond to each other´s inner world. An 
understanding-oriented guidance evolves. 
The results show good accordance with theory and research in the actual 
science field. They also have clinical implications and emphasizes the 
importance in both training and supervision of psychotherapists to pay 



  
 
 

 

attention to the central importance of understanding in the professional meeting 
and in clinical practice. 
 
Keywords: Understanding; Intersubjectivity; Triadic intersubjectivity; 
Systemic family therapy; understanding-oriented guidance.
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1 Inledning 

Vi ser idag att tillströmningen av nyanmälningar till landets barn- och 
ungdomspsykiatriska mottagningar ökar. Detta kan tyda på att fler unga mår 
psykiskt dåligt. Föräldrar efterfrågar i större utsträckning verktyg för att 
vägleda och möta sina barn. Denna undersökning avser att utforska betydelsen 
av intersubjektiv kontakt och delad förståelse som en väg att samskapa en 
förståelseorienterad vägledning i den terapeutiska processen och i familjernas 
vardag. I uppsatsen belyses den specifika aspekt av mänsklig kommunikation 
som handlar om att dela uppmärksamhet, kännande och intentionalitet. D v s, 
den intersubjektiva delaktigheten som grund för gemensam erfarenhet och 
förståelse. En utgångspunkt är att denna aspekt rymmer en vardagskunskap 
som inte alltid tillräckligt tas till vara i det professionella arbetet. Att beskriva 
och förklara problem eller symtom leder lätt till att beskriva och förklara barnet 
eller familjen, men rymmer inte frågan: Hur är det att vara barnet? Att vara 
familjen?  Det rymmer inte möjligheten att artikulera sig om sitt vara - sina 
avsikter och uttryck för mening (och därmed sin erfarenhet).  
Barnet kommunicerar med hela sin existens. Såväl språk som ageranden är att 
betrakta som kommunikationshandlingar. Ett alltför symtomfokuserat intresse 
leder lätt till att det totala agerandets kommunikativa innebörd förbises. Barn- 
och ungdomspsykiater Sören Hertz har beskrivit denna syn om barns agerande 
som invitationer till vuxna att vara delaktiga i avgörande utvecklingsprocesser, 
(Hertz, S 2011). Det manar till en professionalism som är nyfiken och kreativ 
och som vill ta del av barnets livsvärld.  
Hur blir vi då delaktiga i varandras livsvärld? Vad innebär delaktighet och vad 
kännetecknar upplevelser av delad förståelse? Vilken betydelse har delaktighet 
och delad förståelse i terapiprocessen och i familjernas vardag? 
Intersubjektivitet är ett välkänt begrepp och som varit föremål för betydande 
forskning inom individualterapin men mindre inom familjeterapins område. I 
en datasökning av tidigare forskning i ämnet noteras en relativ brist på studier 
baserade på båda parters perspektiv grundade i enskilda fall. Fler studier 
behövs. Studier som kan bidra till att öka förståelsen och vidga begreppet 
intersubjektivitet till att omfatta den tredje bevittnande och reflekterande 
positionen. Till familjens intersubjektiva gemenskap och det tillsammans med 
terapeuten framväxande intersubjektiva fältet där emellan.  
 
2 Teoretisk bakgrund 

I det moderna tänkandet inom psykodynamiska och systemiskt orienterade 
teorier och metoder ses relationen mellan terapeuten och klienten som alltmer 
central. Enpersonspsykologi har blivit tvåpersonspsykologi, dvs ett möte 
mellan två människor i en samskapande process (Wennerberg, 2010).  
Fenomen som intersubjektivitet har uppmärksammats och getts en central 
betydelse i den psykoterapeutiska processen. I uppsatsen används begreppet 
intersubjektivitet som en utgångspunkt att analysera och förstå en ömsesidig 
kommunikativ process av meningsskapande mellan terapeut, barn och 
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föräldrar. Begreppet rymmer ett delande av erfarenhet på en explicit och en 
implicit nivå. Ett delande av uppmärksamhet, kännande och intentionalitet. Ett 
delande av förståelse av inre livsvärld. Intersubjektivitet kan ses som ett 
sammanlänkande, integrativt och omslutande begrepp för utveckling och 
upplevelse av att finnas till i relation. Där ryms såväl min yttre och inre värld 
som den värld jag delar med den andre. 
Begreppet intersubjektivitet har beskrivits av flera tänkare och teoretiker inom 
bl a psykologi, sociologi, pedagogik och filosofi. Ur ett psykologiskt 
utvecklingsperspektiv beskriver begreppet processer av delande av känslor som 
äger rum med början tidigt i livet mellan barnet och de vuxna som tar hand om 
det. Det är en viktig utgångspunkt i den moderna utvecklingspsykologin och 
bygger på kunskap om hjärnans utveckling, spegelneuronernas funktion och 
utveckling av det affektiva språket. Flera forskare har relaterat 
intersubjektivitet till spädbarnets förmåga till affektiv kommunikation. Colwyn 
Trevarthen (1979; Trevartheh & Hubkey, 1978) menar att begreppet 
intersubjektivitet kan användas för att beskriva de synkroniserade 
kommunikativa processer som kan noteras redan hos det nyfödda barnet. Stern 
(2004/2005) beskriver den känslomässiga innebörden av intersubjektivitet som 
att två människor kan se samma mentala landskap.  Och att känslan av att 
kunna dela de subjektiva kvaliteterna av en upplevelse med någon annan 
innehåller en fundamental förutsättning för känslomässig utveckling.  
 
En relationellt inriktad terapeut arbetar ständigt med det intersubjektiva fältet. 
Detta innebär att använda sig själv som redskap och söka förstå sin egen 
förmåga att kommunicera icke verbalt och delta i affektreglerande samspel. 
Stern (2005) utforskar ur mikro-nivå det terapeuten och klienten gör 
tillsammans. Processen dem emellan benämns som ”söka-sig-vidare-
processen” och drivs av det grundläggande behovet av att upprätta 
intersubjektiv kontakt. Det är en samskapande aktivitet. En ömsesidig dialog 
för att finna den gemensamma vägen. Genom turtagning, matchning, intoning 
söker klient(er) och terapeut igenkännande och passform. En kreativ process 
kantad av missförstånd och oförståelse, och av reparation och förståelse. Med 
hjälp av gensvar och nya tilltal söker sig processen framåt i en sorts 
komplementär process. När passform mellan bådas intention uppstår ökar 
känslan av vitalisering och närhet. En ny nivå av mening och berördhet. Det 
leder systemet mot större helhet och känsla av sammanhang och skapar 
förändring i det implicita relationella vetandet. Dessa (nuvarande) ögonblick 
länkas samman och ger nya erfarenheter av att vara tillsammans och utvidgar 
relationen. Verklighet skapas och kan bli intersubjektivt medveten. Det 
implicita att-göra-tillsammans och det därmed förändrade implicita vetandet 
ger struktur och innebörd åt en explicit förståelse. Förståelsecirkeln vidgas.  
Förståelse blir i detta perspektiv en fråga om passform, till sitt väsen relationell 
och samskapad. (The Boston Change Process Study Group, 2010). 
 
Inom familjeterapins domän deltar ofta fler subjekt än två i den terapeutiska 
processen och uppgiften blir därav att utforska och synliggöra flera subjektiva 
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upplevelser och vad som sker där emellan. För alla parter innebär detta att 
mentalt gå från en struktur av tvåsamhet till tresamhet. Detta lägger till 
ytterligare en dimension i intersubjektivitets och mentaliseringsprocessen då 
tresamheten innebär att även befinna sig i en bevittnande, reflekterande 
position. Exempelvis barnet som ser hur föräldrarna samspelar och 
synkroniserar sig mellan varandra, såväl till det yttre som hur de möter och 
delar varandras inre världar. Barnet lever i ett triadiskt flöde av samspel mellan 
alla tre parter (eller fler) och ett samspel mellan två parter som observeras av 
en tredje part. Föräldrarnas samspel och hur barnet förstår sin egen roll som en 
tredje part bildar bas för en inre bild av triad i barnets inre mentala värld, s k 
Family Theory of Mind. Det innebär en förmåga att mentalt föreställa sig att 
alla parter är olika, har olika känslor och relationer till varandra. Detta är inom 
familjeterapi centralt då strävan är att skapa ett ömsesidigt perspektivtagande 
och stärka känslomässiga band. Genom att som terapeut sträva efter att hålla 
allas Mind inom sig, inkludera allas position, även den egna, hålls 
komplexiteten och intentionaliteten levande. Genom en transparent hållning 
där terapeuten ”tänker högt”, reflekterar och speglar utifrån sin tredje position 
skapas ett relationellt reflekterande, exempelvis över en motsättning eller ett 
dilemma mellan förälder och barn. Terapin blir en möjlighet att reflektera och 
föra öppna samtal om samtal och på så vis dela upplevelser i ett nytt 
intersubjektivt sammanhang. I denna process är det som terapeut nödvändigt 
att stödja både barn och föräldrar, och inta en mångpartisk, inkluderande 
hållning (Hedenbro, 2009).  
 
Begreppet förståelse, förståelsens akt och grund har beskrivits väl inom 
hermeneutiken och med hjälp av olika hermeneutiska modeller. Genom bl a 
Edmund Husserls fenomenologi och senare genom Martin Heidegger och 
Hans-Georg Gadamer utvecklas hermeneutiken till en existentiell filosofi. Som 
sådan försöker den tränga in i och förstå människans värld genom en 
djupgående analys av den mänskliga existensens grundbetingelser. Förståelse 
syftar inte till att begripa, tolka något som finns, som existerar. Själva 
förståelseakten skapar något annat än det man försöker förstå. I detta 
perspektiv är förståelse en process, något som skapas tillsammans av dem som 
deltar. Mening finns inte hos individen utan utvecklas och samskapas i 
dialogen. Såsom i mötet med ett konstverk, en litterär text eller i ett samtal. 
Uttolkaren söker inte nå den sanna meningen utan en version av sanningen. 
Sanningssökandet som sådant är ändlöst och förståelsen kontextuell. Språkligt, 
historiskt och kulturellt infogad. Förståelse söks genom inlevelse i andras sätt 
att tänka och känna. I själva mötet mellan ex. terapeut och klient(er) eller 
mellan en läsare och en text uppstår ny kunskap, en existentiell hermeneutisk 
erfarenhet. I denna erfarenhet talar verket, texten eller den andre till dig. Ställer 
frågor som leder till självreflektion. Genom att söka svar och gå den andre till 
mötes sker en ömsesidig förändring. Detta kräver en beredskap att ta del och 
låta sig vidröras. Först då kan dialogen leda till ömsesidig förändring och 
därmed till ökad intersubjektiv förståelse (Ödman, 1979). 
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3 Tidigare forskning 

Det finns idag drygt 200 studier som visar på betydelsen av terapeutisk allians 
för ett positivt resultat i psykoterapi (Falkenström & Holmqvist 2013). 
I en sökning på databaser psycINFO, PubMed och Gogle Scholar med 
sökorden: understanding, intersubjectivity, meeting, listening, empathy, 
compassion, collaborative, reciprocity i kombination med psychotherapy,  
återfinns studier om terapeuters respektive patienters upplevelser av allians och 
deras respektive tankar om vad som är verksamt i psykoterapi. Som en 
betydande komponent ses förekomst av gemensam referensram, gemensam 
förståelse och ett intersubjektivt möte där parterna är överens och gillar 
varandra. I en forskningsöversikt gjord av Elliot och James (1989) 
sammanfattas gemensamma verksamma faktorer som ofta nämns av patienter. 
Det patienter tycker är befrämjande för psykoterapi är att patienten får tillåtelse 
att fritt uttrycka sig själv, upplever stöd i relationen och förvärvar en 
självförståelse. Likaså att patienten av terapeuten uppmuntras att använda sig 
av erfarenheter från terapin i vardagen. I en senare översikt (Bohart m fl, 2002) 
identifieras de viktigaste positiva terapeutegenskaperna vara empati, öppenhet 
och gemensam utforskning (Phiips & Holmqvist, 2008). 
 
I en svensk studie har Lindgren (2011) undersökt både klienters och terapeuters 
upplevelser av vad de finner verksamt i psykoterapi. Klienterna i studien har 
gått i individuell psykoterapi med olika psykoterapeutisk inriktning. 
Terapeuterna i studien var legitimerade för individuell psykoterapi. Resultaten 
visar att ur klientperspektiv är terapeutens acceptans och lyhördhet för 
klientens behov en central faktor. Liksom terapeutens förmåga att genom en 
förstående, tolerant inställning bidra till en stödjande och icke-dömande 
atmosfär. Terapeuterna i studien ansåg de förnyade erfarenheterna som klienten 
gör i terapin som en central faktor för ökat psykiskt välbefinnande. Resultaten 
pekar på att om patienten möter en terapeut som är öppen, lyhörd och 
accepterande så kan dialogen öppnas och fördjupas. Studien visar dessutom på 
att det finns en stark intersubjektivitet i psykoterapi. Resultaten visar på en 
samsyn mellan klient och terapeut där båda parter ses som aktivt arbetande 
subjekt. Slutsatsen är att terapi är mer att betrakta som ett samarbete än en 
behandling. 
 
Just när det gäller den ömsesidiga förståelsen finns mindre forskning att finna. 
Av det som återfinns och som är relevant har Werbart, Lilliengren och Philips 
visat på en intressant studie (Buckley m fl, 1981)  där upplevelsen av att tycka 
om varandra och känna sig förstådd av terapeuten korrelerar med de flesta 
positiva utfallsfaktorerna (Werbart, Lillengren och Philips, 2008). Detta 
bekräftas i en studie av Cooley & LaJoy (1980). I denna studie undersöks hur 
terapeuter och patienter på en psykiatrisk hälsoklinik uppfattar den terapeutiska 
relationen utifrån fem huvudfaktorer: förståelse, acceptans, kritik, uppmuntran 
till självständighet och vara auktoritär/direktiv. I studien korreleras dessa 
uppfattningar av relationen med patienternas självskattade upplevelse av 
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förbättring och med terapeuternas uppfattning av patienters förbättring. 
Resultaten visar att patienterna oftare framhåller terapeutens personliga 
egenskaper snarare än specifika terapimetoder/tekniker. Ett återkommande 
fynd är betydelsen av att patienten känner sig förstådd och accepterad. Detta 
var också den faktor där överensstämmelsen mellan terapeut och patient 
skattning var högst. 
Beskrivande studier av intersubjektivitet och ömsesidig förståelse har varit 
svåra att finna liksom studier med oberoende intervjuer av båda parters 
perspektiv baserade på samma fall. Däremot återfinns studier inkluderande 
båda parters terapierfarenheter inom den samforskningsinriktade traditionen 
och som grundar sig på unika fall. Samforskning som ett begrepp för en 
utvärderingsmodell myntades av den norske psykiatriprofessorn Tom 
Andersen. Metoden innebär att de professionella bjuder in klient(er) som 
medforskare i de samtal man haft för att tillsammans försöka förstå upplevelser 
och vad som varit verksamt/icke verksamt (Wächler, 2006).   
I ett praktikbaserat forskningsprojekt (Blom Mårtensson, 2006) undersöks 
genom samforskningssamtal hur samarbete upplevs och beskrivs av båda parter 
i en terapi. I forskningsprojektet söktes svar på hur respektive part, klient och 
terapeut, upplevde och beskrev den psykoterapeutiska processen. Vidare 
undersöktes den ömsesidiga upplevelsen och beskrivningen av vad som hade 
varit verksamt i terapin. Fyra teman utkristalliserades som verksamma. Dessa 
var; 
1. Att lyfta samtal till metanivå och öppna för att gemensamt samtala om 
samtalet. Genom terapeutens transparens och öppenhet med sina frågor och 
överväganden skedde en återkoppling som kunde göras till tema för samtal.    
2. Att balansera, finna rytm, tempo och samklang. Betydelsen av att 
terapeuterna kunde samverka på ett sätt som skapade balans i flera olika typer 
av spänningsfält. Särskilt beskrevs betydelsen av balans i hur terapeut och 
klient sökte varandras rytm och tempo när det gällde hur ny förståelse och 
mening skulle utvecklas. Förståelse behövde kunna delas för att inte resultera i 
avstånd och ensamhet utan istället bli användbar.  
3. Att lyssna, spegla, skydda och hålla. Upplevelsen att terapeuten erbjöd ett 
skyddande rum, ett hållande som kunde omfatta spänningsfält och olika 
meningar, lyssnade och återspeglade, bekräftades av klienterna som 
verksamma redskap i förändringsprocessen. 
 4. Att dela berördhet, kännande och närvaro. När dessa delades och jämfördes 
växte det intersubjektiva fältet. Som en särskilt viktig aspekt uppmärksammas 
terapeutens egen lyhördhet för egen berördhet. I dessa ögonblick av berördhet 
erbjöds en möjlighet att länka implicit och explicit kunskap och till gemensam 
närvaro och genuinitet. 
 
Studier som utforskar intersubjektivitet baserade på familjeterapi/systemisk 
terapi och eller utifrån familjedynamik är av mindre omfattning. Utvecklings-
studier kring späda och små barn görs framförallt i dyadiska sammanhang. 
Under de senaste decennierna har dock utvecklingen av forskning på triad 
system utvecklats markant. Banbrytare på detta forskningsområde har varit 
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John Gottman i Seattle och Elisabeth Fivaz-Depeursinge och hennes team i 
Lausanne. De försöker kombinera ett utvecklingsperspektiv med det 
systemteoretiska, (Hedenbro, 2009). I senare studier har de visat att späda och 
små barn som lever i en familj med vad de kallar en hög allians, det vill säga i 
en familj som kan samarbeta, hålla sig till sina olika roller, har ett gemensamt 
fokus och ett emotionellt engagemang, oftare bjuder in till triangulärt samspel i 
positivt laddade situationer. Medan de barn som lever i familjer som bedöms 
ha låg allians använder sig av triangulära inbjudningar i negativt laddade 
situationer. Syftet för barnet, med dessa triangulära inbjudningar, är att skapa 
en känsla av tresamhet, något som kan ses som en motsvarighet till 
intersubjektivitet mellan tre personer istället för två. Forskningsresultaten visar 
att det inte enbart är det direkta samspel barnet är delaktig i som påverkar det. 
Även det emotionella, visuella och/eller auditiva för barnet observerbara 
samspel mellan för honom/henne viktiga personer påverkar liksom hur barnet 
kan förstå, acceptera och tolka sin tredje position(Fivaz-Depeursinge et al 
2012). 
 
I Sverige har Hedenbro bedrivit omfattande studier med fokus på triadiskt 
samspel och hur barnet reagerar och använder sig av olika beteenden beroende 
på hur denna triad fungerar. Hedenbro menar att fokus på triadiskt samspel 
utgör en värdefull brygga mellan ett individuellt barnperspektiv och ett 
familjeterapeutiskt (Hendebro, 2013). I forskningsprojeketet ”När två blir tre – 
den triadiska leken”  (Hedenbro & Lidén 2002a,b) utförs en studie som en del 
av ett internationellt samarbete med bl a John Gottman Seattle, Elisabeth Fivaz, 
Lausanne, Dieter Burgin och Daniel Stern, Geneve. I den svenska studien har 
Hedenbro följt 20 förstagångsföräldrar från graviditet till att barnen är 15 år. 
En del av den svenska studien resulterade i en doktorsavhandling (Hedenbro, 
2006) där barnen observerades i en speciell undersökningssetting, Lausanne 
Triadic Play (LTP) , vid 3, 9, 18 och 48 mån ålder. Genom att utveckla och 
använda ett kodsystem, Child-Parent-Interaction Coding System (CPICS) har 
Hedenbro observerat och analyserat utvecklingen av familjeinteraktionen på 
mikronivå. Denna forskning är nydanande i att försöka förstå barns utveckling 
ifrån ett familjesystemiskt perspektiv kombinerat med tidigare kunskap om 
barns utveckling. I studien noterades att merparten av de 20 deltagande barnen, 
redan vid 3 mån ålder uppfattade om föräldrarna hade konflikter och något de 
skulle reda ut. Vidare att barnet genom sin triangulära aktivitet bidrog till att 
forma familjens dynamik och interaktion. Ett väl synkroniserat samspel vid 3, 
9 och 18 mån ålder visade sig korrelera med förskolans bedömning av barnets 
sociala kompetens senare (Hedenbro 2006). Studien visar också på att samtliga 
föräldrar vars barn senare utvecklat sociala samspelssvårigheter hade känt sig 
avvisade eller uppfattat att barnet inte var intresserat av dem(Hedenbro 2013). 
Resultaten indikerar vikten av att stödja både barn och föräldrar i samspels och 
familjebehandling samt att tidigt ha ett triad fokus där föräldrars intuitiva 
kunskap om barnet kan stödjas och utvecklas så att barnets inre värld och 
belägenhet blir sett och kan delas.  
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4 Frågeställningar 

 
4.1 Syfte: 
 
Undersökningens syfte är att utforska båda parters upplevelse av delad 
förståelse och dess betydelse i systemisk familjeterapi.  
 
4.2 Frågeställningar: 
 
1. Vad kännetecknar tillstånd av intersubjektiv närvaro och delad förståelse 
respektive dess frånvaro i kontakten mellan terapeut och familj i terapin? 
  
2. Vilken betydelse och vilka konsekvenser har närvaro/frånvaro av 
intersubjektiv kontakt och förståelse för terapeut, föräldrar och barn? 
 
5 Metod 

5.1   Undersökningsdeltagare 
 
Undersökningen baseras på fyra kliniska fallbeskrivningar återgivna ur båda 
parters perspektiv. Således intervjuas fyra familjer och fyra terapeuter. I 
urvalsprocessen har deltagare handplockats i två led. I ett första skede har fyra 
terapeuter med mångårig erfarenhet av familjebehandling valts ut. Samtliga 
terapeuter är kvinnor i åldern 40 – 60 år. Därefter har var och en av dessa valt 
ut och kontaktat en familj med en intresseförfrågan. I detta urval tillämpades 
två kriterier; att terapin skulle vara avslutad och att terapeuten bedömde att 
familjen skulle kunna tänkas vara intresserad. Därutöver fanns inga 
inkluderande eller exkluderande kriterier. Familjerna kontaktades därefter 
direkt och samtliga samtyckte till att delta i studien. Dock blev det tydligt att 
alla medlemmar i respektive familj inte ville delta och ett val gjordes då att 
utgå från varje familj och låta de som ville medverka. Detta val gjordes i linje 
med det systemiska terapeutiska arbetssättet där familjen och det system som 
deltar aktivt i terapin kan variera över tid under terapins gång.  
 
5.2    Undersökningsmetod 

Undersökningen baseras på kvalitativ forskningsmetod. Genom oberoende 
intervjuer utforskas båda parters terapierfarenheter efter avslutad terapi. I 
intervjun fokuseras deltagarnas upplevelser av närvaro/frånvaro av kontakt och 
gemensam förståelse i terapin.  
 
5.3    Datainsamlingsmetoder 

Kvalitativt material insamlas genom öppna och ostrukturerade intervjuer. 
Samtliga deltagare erhöll ca 1 v innan intervjutillfället en kortare skriftlig 
presentation av uppsatsens syfte och intervjun (se bilaga).  
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Intervjun fokuseras kring följande fyra frågeområden:                                             
1. Upplevelse av kontakt och delad förståelse dels mellan familj och terapeut 
och dels inom familjen.           
2. Upplevelse av icke förståelse i kontakten mellan familj och terapeut.            
3. Förståelsens betydelse i terapiprocessen. 
4. Förståelsens betydelse för familjen i det vardagliga livet.  
Insamling och transkribering av material har skett fortlöpande.  
 
5.4     Bearbetningsmetoder 

Bearbetning av kvalitativa data har skett med hjälp av induktiv, empiristyrd 
Tematisk Analys (utifrån Hayes 2000). Ett första steg har varit att tematisera 
materialet som helhet. Teman sorterades sedan utifrån de fyra övergripande 
frågeområdena för intervjun. Därefter skapades underliggande kategorier inom 
respektive område. Materialet har därefter sammanfattats fallvis uppdelat 
utifrån respektive part. Ytterligare en sammanfattning har därefter genomförts 
där båda parters perspektiv blandats till en berättelse sedd ur bådas synvinkel. 
Slutligen har gemensamma faktorer liksom skillnader och variationer 
analyserats avseende upplevelse av gemensam förståelse, upplevelser av icke 
förståelse och förståelsens betydelse i den terapeutiska processen och i 
familjernas vardag.  
 
5.5     Genomförande 

Undersökningen är genomförd med hjälp av bandinspelade intervjuer vilka 
samtliga är utförda av undersökningens författare. Således är intervjuerna 
konstruerade genom författaren vilket har ställt krav på en fortlöpande 
självmedvetenhet och reflektion om den egna förförståelsen i ämnet.  
Intervjuerna har skett på plats som överenskommits med respektive deltagare 
och har omfattat ca 1 – 1,5 timmes samtal med respektive familj. Samtliga 
intervjuer har sedan transkriberas till skriven text. Intervjuerna genomfördes 
under april-maj 2013. Efter färdigställd uppsats makuleras allt inspelat och 
skriftligt datamaterial. Samtliga namn som framkommit i intervjuerna är i 
uppsatsen fingerade. Uppsatsen kommer i första hand att nyttjas inom 
utbildningen men även att vara offentligt tillgänglig. Återkoppling sker genom 
att deltagare i studien erhåller färdig uppsats. Möjlighet ges därefter till ett 
uppföljande samtal vid önskemål från deltagare.  
  
6 Forskningsetiska frågeställningar 
Genom undersökningens gång har forskningsetiska frågeställningar prövats 
och reflekteras över i relation till Lag om etikprövning av forskning som avser 
människor (SFS 2003:460). Denna lag ska skydda människor som medverkar i 
forskning från att skadas fysiskt, psykiskt och integritetsmässigt. 
Grundläggande för god forskningsetik är bl a att forskning som avser 
människor bara får utföras om forskningspersonen har samtyckt till forskning 
som avser honom eller henne. Ett samtycke gäller bara om forskningspersonen 
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dessförinnan fått information om forskningen. Samtycket skall vara frivilligt, 
uttryckligt och preciserat till viss forskning samt skall dokumenteras. Ett 
samtycke får när som helst tas tillbaka med omedelbar verkan. 
Samtliga undersökningsdeltagare i denna studie informerades skriftligen och 
muntligen om syftet och om frågeställningarna för denna studie. De upplystes 
också om möjligheten att vara anonym, möjlighet att när som helst avbryta sitt 
deltagande, hur uppsatsen kommer att nyttjas och om förutsättningarna för det 
praktiska genomförandet. En utgångspunkt har varit att utgå från respektive 
familjs önskan så långt det varit möjligt. Det har inneburit att delar av familjen 
har deltagit i intervjun och att plats för intervju har valts av intervjudeltagarna. 
Inför intervjuerna har påtalats att intervjun kommer att fokuseras på subjektiva 
upplevelser av kontakt och gemensam förståelse. Men även tillfällen då 
förståelse inte uppstår eller kan delas. Där framhölls också att ingen form av 
bedömning om terapins kvalitet eller resultat kommer att göras.  
För att återge berättelserna så autentiskt som möjligt används i resultatavsnittet 
citat i en relativt stor omfattning. Samtliga namn är i dessa fingerade. 
Intentionen har varit att ge en så korrekt och autentisk återgivning som möjligt. 
Tolkning av data, val av teman och citat är dock mitt ansvar. 
Ingen av intervjudeltagarna står i någon beroendeställning till författaren.  
 
7 Resultat 

Fyra fallberättelser – beskrivning av de åtta intervjuerna. Berättelserna återges 
med hjälp av citat från båda parter. Resultat centreras till upplevelser av 
kontakt och delad förståelse, upplevelser av icke förståelse och den delade 
förståelsens betydelser och konsekvenser i terapin och i familjernas vardag. 
Egna kommentarer markeras kursivt. 
 
Familjen A består av (M) Sonja, (F) Sven och dottern Helena, 14 år. 
Familjen sökte Bup då dottern var nedstämd, isolerade sig i hemmet och inte 
gick till skolan. Under en period försvann dottern hemifrån och levde på 
”Plattan”. Dottern har träffat sin terapeut i en lång enskild kontakt men har 
också tillsammans med denne haft gemensamma familjesamtal. Från familjen 
deltar mamma i intervjun. 
I oberoende intervju med terapeuten (T) och mamma (M) finns en påfallande 
överensstämmelse med hur de upplevt terapin och betydelsen av att dela en 
förståelse. 
 
M: ”Så bra var det. Vi har kommit hit och vi har delat mycket ihop. Det har 
varit livsviktigt annars hade jag inte orkat. Inte min dotter heller. T, jag och 
pappa, var dom här olika substanserna som var livsviktiga i ”medicinen” för att 
min dotter skulle bli frisk eller klara av att bli stark.” 
 
T: ”Att känna en familj under så lång tid och dela allt det här är ju väldigt 
värdefullt. Vi har funnits där för henne (do). Vi har varit som ett litet system 
som interagerar med varandra”.  
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Som viktiga ögonblick i terapin nämner båda specifika samtal där de delat 
förståelse. T beskriver dessa som en förståelse som i grunden är ordlös. 
 
T: ”…då började mina tårar rinna och hennes tårar rinna och det bara rann dom 
här tårarna liksom men det var väldigt lugnt och stillsamt men väldigt mycket 
den här känslan att – och det är ju någonting, va ska man säga, i min roll, 
någonting väldigt ärofyllt tycker jag, att få dela dom här innersta känslorna i 
hennes kärlek till sin mormor och hennes saknad efter henne. Inte med ord, 
utan man ÄR bara i den känslan på något sätt. Så då satt vi bara i tysthet och så 
fick dom här tårarna liksom rinna både på henne och på mig” 
 
M: ”Då kom den stora saken…  Det brast för min dotter. Just att berätta om 
mormor. Då förstod T att det här är en sak som är jobbig och som betyder 
mycket, mycket för henne. 
Jag fick också väldigt mycket kredit av T.. Nu börjar jag gråta… för jag vet 
det, jag har gjort rätt. Och att T funnits där… Det känns jätteskönt den här 
triangeln mellan oss”. 
 
T: ”Ett av dom här starka ögonblicken var just när dottern kom tillbaka. Då sa 
mamma till mig: ”jag är så glad att du funnits kvar” och då trillade det en tår på 
Helena. Det var ett samförstånd mer utan ord. Då var hon där igen på något 
sätt. Ja, det var ju den mest avgörande punkten i hela behandlingen. Och det är 
ju ordlöst. Det är det som är hela grejen. Det räcker liksom. Alltså styrkan 
ligger någonstans i ordlösheten. Det är en känsla av att man skalat bort alla 
oväsentligheter och når in till något som känns väldigt enkelt och rent”.  
 
I båda parters berättelse betonas betydelsen av det mänskliga och humorn. 
Liksom betydelsen av dialog och ömsesidighet. 
   
M: T:s sätt kändes så jordnära. Hon var här och hon var inte en specialist som 
hade läst 83 000 psykologiböcker…” 
 
T: ”Ja, just att man kan dela humorn det är ju på ett personligt plan. Man delar 
det mänskliga i att vara människa. När det är jävligt jobbigt också och det är 
det som är så skönt. Något som också är viktigt är ju att jag kan tro att vi 
förstår varandra men att hela tiden måste man kolla av och fråga, inte bara tro. 
Den här följsamheten för att fånga förståelsen och att kunna luta sig tillbaka 
lite grann själv och vänta in. Att våga göra det. Man har inte en aning om vart 
man är på väg. Utan det är bara att lita på den här liksom inre känslan på nåt 
sätt. Och att göra det tillsammans. Den här dialogen tillsammans hela vägen. 
Och så faller man tillsammans ibland. Men det är också spännande och häftigt 
att få vara med. Det har varit väldigt betydelsefullt för mig också”. 
M: ”Hon sa att det betydde mycket för henne också det här, att vi hade en lång 
kontakt. Man märkte det och det speglade ju sig tillbaka på min dotter så att 
hon tyckte om att komma hit.” 
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En annan gemensam aspekt i beskrivningen av terapiprocessen är en 
genomgående öppenhet och växlande av perspektiv för att öka förståelsen. 
 
M: ”Helena pratade med T och T och jag pratade med varandra, så förstod jag 
dom här samtalen. Man kan se det som en triangel”. 
 
T: Vi har pratat jättemycket om den här tiden. Hur den är utifrån hennes 
perspektiv som en ung tjej och från ett vuxenperspektiv. Vi har pratat öppet 
och ärligt och vi har skrattat jättemycket. Under perioder, när mamma varit 
med i samtalen -då sker det i rummet på något sätt-  att den förståelsen som vi 
har uppnått, den kan vi också inkludera mamma i och dela tillsammans. Det 
har varit väldigt fint att se hur deras relation utvecklats. Hur kärleksfullt Helena 
kan titta på mamma. Och liksom kan skämta lite om saker och ting på ett 
mycket mognare sätt. Dom har verkligen fått ett samförstånd och dom kan 
prata om det som varit”.  
 
När det gäller upplevelser av icke förståelse framkommer från båda parter att 
det i terapin funnits lägen då man inte förstått varandra. Det beskrivs som ett 
naturligt inslag där de då stannat upp och haft en dialog om missförståelsen. T 
beskriver ff a att upplevelse av icke förståelse sker på en ordlös nivå. 
 
M: Jag tror att både T och jag sa ifrån om det kändes som att man inte förstod 
varandra. Då sa vi till. Jag tror inte det uppstod en större grej av det hela”. 
 
T: ” …då satt Helena verkligen som ett frågetecken. Jag ser ju det i 
kroppsspråket och hon har typ frågat: vaddå, vad menar du? Jag känner också 
ett stopp, alltså i mig själv. Att nej, det här blev inte en framkomlig väg. Jag 
tror jag läser av dom här små nyanserna, hela kroppsspråket. Jag tror faktiskt 
det är kroppsspråket före ordet. Man kan ju orda rätt länge så där, men det man 
börjar se när det börjar bli fel det är ju att  – vänta här nu, det är nåt som inte 
stämmer…” 
 
I parternas berättelse om förståelsens betydelser och konsekvenser framhåller 
M både själva förståelsen som viktig faktor för att orka genom processen och 
hur hon kunde se konkreta förändringar i vardagen. T ser de delade 
ögonblicken av gemensam förståelse som viktiga skeenden och som något som 
fortsätter i vardagen. 
 
M: ” Förståelsen kändes redan från början. För när vi kom hem efter det första 
mötet eller andra möten senare så förändrades Helena. Hon gjorde saker 
hemma. Hon kunde sätta sig i vardagsrummet och rita med mig, eller göra 
saker. Det var små saker men för mig var de väldigt stora från att bara ligga i 
sängen.  
Det var den biten, att T fanns där och förstod som gick igenom all den här 
misären och jobbigheten. Den här positiva tråden som absolut var en jätteviktig 
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grej för att Helena skulle klara av allt. Hade vi inte haft T hade vi inte fixat 
det.” 
 
T: ”Det är dom här tysta samförståndsögonblicken, när man ser bortom det 
som händer i vardagen – för den förståelsen är mer konkret men just de här 
subtila sakerna som påverkar i livet, som kanske är svåra att sätta fingret på, 
såsom saknad efter en viktig person -  dom ögonblicken känns som väldigt, 
väldigt viktiga skeenden…. De här heliga punkterna som man är så rädd om.  
Men sedan är det ju ändå i verkligheten som det manifesterar sig. Så det är ju 
en jättekomplex process som inkluderar så oändligt mycket mer och som sker 
utanför våra dörrar”.  
 
Familjen B består av (M) Stina, (F) Karl, sonen Hampus, 9 år samt 
lillasyster Liv, 6 år. Föräldrarna sökte Bup då deras son var impulsiv och hade 
en hög aktivitetsnivå. Sonen fick senare en ADHD dignos. I familjen fanns vid 
denna tidpunkt hög grad av negativa förväntningar och negativt samspel. 
Familjen har deltagit i gruppbehandling, familjesamtal och barnterapi med 
parallella föräldrasamtal. Intervjun sker med barnterapeut som haft den 
huvudsakliga kontakten med pojken och familjen. Från familjen deltar alla 
förutom lillasyster i intervjun. 
I oberoende intervju med terapeuten (T) och familjen (M), (F) och (H) är det 
rätt så tydligt att de ger en likartad bild av hur det gick till i terapin.  Att bli 
förstådd framstår där av båda parter som en central aspekt. 
 
M: ”Vi kände ju att T förstod. Det är ju en förutsättning för både vuxen som 
barn att dom förstår. Ja, så kände jag, en trygghet. Det blev en bild som 
överensstämmer. Det gav förtroende. Jag blir inte misstänksam och 
ifrågasättande sådär och då får jag också en bättre förståelse.  
F: Man har lyssnat på oss och trott på en. Man har aldrig blivit misstänklig-
gjord. Vi har fått folk som har lyssnat och bryr sig och tror på en.” 
M: ”När han var ihop med T så har vi fått en annan sorts berättelse om hur han 
är. Och känner, ja det är egentligen en förståelse, men det blir lite 
metaberättelser som har hjälpt oss att tolka dom här konstiga sammanhangen 
också. Vad vi lärt oss att förstå är ju magkänslan. Att nu är det något på gång 
och att vi behöver lyssna på Hampus” 
F: ”Det upplevs på honom att han tycker att hon lyssnar och förstår honom. 
Samtidigt ställer hon lite krav”.  
H: ”Ja, det är bra. Men det som inte är bra är att jag inte har hennes 
telefonnummer i fall jag vill ringa henne. 
  
T: ”Jag tror att just att bli mer förstådd har varit den röda tråden i terapin. Även 
om jag har jobbat med andra saker så har Hampus också litat på våra goda 
avsikter. Han har litat på att jag tycker om honom”.  
 
Som ett viktigt ögonblick och delande av förståelse beskriver T ett 
terapitillfälle i barnterapin. T beskriver där förståelsen som ordlös. Detta 
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tillfälle bekräftas inte uttalat av pojken men väl känslan av att de båda vet att 
de delat något viktigt. 
 
T: ”Ett sånt tillfälle var i samband med att han skulle sluta. Det var lite 
högtidligt. Han var lite högtidlig… just den här högen som var till mig som 
minne, han valde saker som han ville att jag skulle ha kvar och minnas. Han 
gav sig själv ett värde. Ja, det kändes att vi gjorde något viktigt ihop Hampus 
och jag när vi höll på med den här sorteringen. Man är liksom överens när man 
gör något viktigt fast man inte behöver prata om varför det är viktigt. Utan bara 
är överens om att det här vi håller på med nu är viktigt. Det här är viktigt därför 
att vi har varit viktiga för varandra under lång tid. Vi har gjort ett jobb ihop. 
Det behöver vi inte prata så mycket om utan vi bara vet…  Det  vet Hampus 
och det vet jag.  
 
H: ”Jag vet. Men det är hemligt och privat”. 
 
Båda parter lyfter också fram situationer utanför terapi rummet som 
betydelsefulla. 
 
M: ”Sen har det varit roligt med dom här korten och brev. Hampus blev 
jätteglad. Vi har en del kort sparade”.  
H: ”Ja, det kom på min födelsedag”.  
 
T: ”Det är jätte enkla brev men dom betyder något för honom och då är det ju 
härligt liksom att känna att man ändå ger en del. Att det jag gör har betydelse. 
Så det är verkligen ömsesidigt”. 
 
I båda parters berättelse framträder även betydelsen av gemensamt, 
samskapande i terapiprocessen som helhet. Där beskrivs hur processen mellan 
T och pojke vidgas till att inkludera föräldrar och familjen som helhet. 
 
H: ”I början lekte vi mer. Vi spelade spel. I början hade vi ”Hampus regler” 
men inte sen. Sen blev det mer att sitta och prata. 
 
T: ” Och det var någon sån timme där vi pratade om hur rädd han är för att 
mamma och pappa inte ska tycka om honom. Och då vände vi på det då och 
pratade om att vi behövde prata med mamma och pappa. Dels om hur rädd han 
var för att dom inte skulle tycka om honom och hur mycket han ville att dom 
skulle tycka om honom. Och där behövde vi bena i det. Försöka reda ut vad det 
var som behövde sägas. Och sedan pratade vi om det och jag tycker föräldrarna 
tog det jättebra. Dom gjorde verkligen det”. 
 
F: ”Det har också varit väldigt skönt att veta att han har haft T och kunna prata 
med… Och Hampus tyckte om att gå till T. Och någon gång träffades vi 
tillsammans.”  
H: ”Det var jättebra”.  
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M: ”Ja, det var jättebra att dom kommit överens om det och hade liksom brutit 
sekretessen. Ni hade bestämt det tillsammans”. 
F: ” Och den där insynen den är ju jätteviktig. Det är väl lite avgörande.”  
M: ”Det är ju nyckeln. Är man dålig på föräldrarna kommer det ju aldrig att 
fungera”.   
 
T: Han tyckte om att jag erbjöd mig att vara hans språkrör – vad vill du att jag 
säger till mamma och pappa. Han tyckte om den ansatsen, att bli mer begriplig 
för mamma och pappa. För att det fanns en stark kärlek förstås i familjen. En 
sak som också underlättat det är att föräldrarna hela tiden har velat det här. 
Dom har hela tiden tyckt att det varit viktigt”. 
  
M: Vi deltog ju allihop. Och familjen kan hålla ihop när det blir ett gemensamt 
projekt. Själva familjebyggandet kan fortsätta.” 
 
När det gäller upplevelser av icke förståelse skiljer sig berättelserna. 
Terapeuten beskriver hur hon till en början kunde uppleva att de inte delade 
gemensam förståelse. T beskriver även upplevelser av tillfälliga brott i 
förståelsen mellan henne och pojken i barnterapin. Från föräldrarnas sida 
framkommer en upplevelse av känna sig icke förstådd i kontakten med en 
annan del inom Bup och pojken ger ingen beskrivning av icke förståelse. 
 
T: ”I början var vi långt ifrån varandra. Föräldrarna var upptagna av att prata 
om sitt och hur svårt allt var. Hampus försvann och jag försvann. Det var en 
känsla av utsatthet.  
Med Hampus har jag oftast känt mig delaktig i hans lek. Men inte alltid. Inte 
när leken har blivit för repetitiv och inte fört oss framåt. Då vet jag inte riktigt 
hur jag ska förhålla mig till hans lek. Det kan också vara när vi fäktas eller 
boxas att han går över styr. Han tar i för hårt och jag känner att jag inte kan nå 
honom. Vi får inget känslomässigt utbyte om det som sker. Jag känner mig lite 
obekväm och lite lämnad av honom. Övergiven… så här borde vi inte behöva 
ha det”.  
 
M: Vi upplevde att vi inte alls blev förstådda när vi hade kontakt med en annan 
del av Bup, där det ju fullständigt var kognitiva brister i referensramarna! De 
matchade oss inte alls”. 
F: ”Dom var ju mer till besvär än nytta! Man blev utmålad på ett sätt… Dom 
hade övertolkat allting. Förstod inte alls. Det var fruktansvärt”. 
I parternas berättelse om förståelsens betydelse och konsekvenser för det 
dagliga livet tar föräldrarna upp konkreta situationer medan terapeuten 
uttrycker en sorts tillit i hur terapiprocessen verkar i vardagen. 
 
T: ”Jag tänker att själva ambitionen, ansträngningen att försöka förstå har 
betydelse. Försöken väger lika tungt. Jag tänker att det är det vi ger här i 
terapin, försöken. Och ibland kan det leda till att det här läget som uppstår i 
terapi rummet också uppstår utanför”. 
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M: ”Vi fick mer förståelse för hur vi skulle hantera allt. Vi förstår ju Hampus 
men jag har haft väldigt svårt att förstå från början när han var liten hur vi 
skulle göra med honom. Och vi har ju blivit jättearga och jätteledsna. Och det 
där är ju mycket mer lätthanterligt nu. Vi kanske blir jättearga och kastar en 
tallrik någon gång men inte lika många gånger och säger inte dumma saker.”  
F: ”Det är också viktigt att få förståelse för hur det funkar i det faktiska livet. 
För det kan hjälpa så mycket. Vi fick helt plötsligt veta att Hampus kunde få 
specialkost. Han åt inte riktigt ordentligt och då orkade han ju inte lika bra. 
Men sen efter det har han ju fungerat. Det är ju nästan lika mycket förbättring 
som med medicinen!” 
M: ”Förhållandet tar också mycket stryk och jag undrar om vi inte hade haft 
allt det här, kontakten med BUP, om vi hade kunnat hålla ihop. Det blir ett 
hopp. Att man kan hitta strategier för det som brister. Man kan kompensera så 
att man kan undvika massa sociala problem. Det blir ett hopp att vi kan se att 
Hampus kan. Att någon ger honom möjlighet att använda den förmåga han 
har”. 
 
Familjen C består av (M) Camilla, (F) Jonas, Ylva 16 år samt lillebror 
Hans 9 år. Föräldrarna är skilda och mor och dotter är de som har haft kontakt 
med Bup. Fam har haft en påfrestande bakgrund där F är alkoholist och där 
dottern efter föräldrarnas skilsmässa började må allt sämre psykiskt. Efter hand 
fick Ylva även en bipolär diagnos. Mor och dotter har haft både enskilda och 
gemensamma samtal. Under kontakten med Bup har även första terapeuten 
slutat och ersatts av en ny. Intervjun sker med den senare. Från familjen deltar 
mamma. 
I oberoende intervju med terapeuten (T) och Mamma (M) ges en till stor del 
likartad berättelse av hur terapin gått till och över vad som varit betydelsefullt. 
Upplevelse av att kunna dela en förståelse framträder som en central aspekt. 
 
M: ”Jag kan ha kommit till T och varit väldigt ledsen. Min dotter kan säga att 
mamma jag älskar dig, jag tycker om vårat liv men jag vill inte leva. Det kan ju 
få vem som helst att känna att nu sprängs jag och vad gör jag. Och då, att sitta 
tillsammans och lugnt bena i alla dom här bitarna - mig som mamma, min 
dotters situation, vårat liv -  ja då kan det inte bli annat än en gemensam 
förståelse”. 
 T: ”Ja alltså rätt ofta tycker jag det har uppstått en förståelse mellan M och 
mig. Just det här med att ha en tonårsdotter. Hur det kan ta sig formen och hur 
det kan vara som mamma...” 
 
M: ”T ger inte sken av det men när man sitter tillsammans och pratar med 
henne så är hon så… hela hon är som en mjuk nallebjörn. Hon bara ger av sig 
själv. Och om jag sa, ex vis; fan vad trött jag är på det här systemet, dom här 
pappren och sånt i samhället… så kunde hon säga ”Ja, eller hur…  Och att jag 
fick det där ”eller hur …” Ja, det räddade ju min dag.  
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Hon kan också ge det här att jag ser att du gör så gott du kan. Och jag känner 
att hon verkligen menar det.  Ja, jag tycker T är en stor människa”. 
 
T: ”Att tala om hur det känns, förtvivlan och hopplösheten som kan kännas. 
Det kanske har varit det viktigaste i vår kontakt. Ett forum där hon bara 
behöver komma och vara sig själv. Och även om det varit svåra saker har det 
alltid känts bra och roligt att träffa henne och att vi kan dela det.” 
 
Båda parter beskriver också Samskapandet och Dialogen som en bärande tråd 
genom kontakten. 
 
M: ”Första samtalet med T, då sa hon att ”jag löser inte era problem”. Men hon 
sa det med mycket hjärta och känslor och jag kände att det var så rätt. För mig 
blev det: Åh, tack, det här ska vi göra tillsammans.”  
 
T: ”Jag tänker erfarenhetsmässigt att man verkligen prövar sig fram. Just det 
här att känna sig för och sätta ord på det om händer. Det blir ju mer som 
processer som sker och som man tillsammans kan sätta ord på. Och man kan ju 
ha tolkat dom fel. Men benämner man det så får man svar om det stämmer eller 
inte. Annars blir det ju ingenting. För det finns ju inga metoder så. Det blir en 
dialog där man verkligen märker hur hon spinner vidare på saker och ting. Om 
inte annat så blir det att hjälpas åt på något sätt”. 
 
M: ”Det krävs något av båda parter så att säga. Det är ju att hålla igång den här 
dialogen. Att se till att hjulet rullar på så att det kan bli från båda håll. Det har 
varit väldigt öppet. Så den här dialogen har ju funnits. En dialog mellan min 
do, mig och T. Det har varit A och O – Öppenheten”. 
 
Ytterligare en aspekt som framhålls av båda parter är betydelsen av det allmän 
mänskliga i kontakten och den genuina viljan att vara till hjälp. 
 
M: ”Ska man kunna fånga den här ungdomen eller familjen så tror jag det är 
väldigt viktigt att man delar med sig av sig själv. Att man kan bjuda på något 
eget. Om man får känna att den andre närmar sig för att den faktiskt bryr sig då 
har man vunnit mer än hälften. Jag tror det ligger väldigt mycket där”.  
 
T: ”Jag tror det är nödvändigt med förståelse. Sedan är det väl viktigt att man 
inte liksom tror att man alltid förstår. Men alltså man kan ju känna igen sig. 
Det här allmänmänskliga. Naturligtvis är det mer saker som gör att man förstår. 
Erfarenhet och utbildning men det finns en risk med det också. Risken är att 
jag tror att jag förstår och inte behöver fråga. Och även om jag förstår så 
behöver jag ju i alla fall fråga. Dels för att det ska bli en process och dels för att 
faktiskt bara för att jag tror mig känna igen någonting så har jag ju ingen aning. 
Så risken är väl att sitta och ha för stor förståelse kanske. Okej, vi sitter i helt 
olika roller men vi delar många saker. Alltså jag menar vi är människor, vi är 
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föräldrar kanske, vi har också varit unga eller vad det nu är. Just nu sitter jag på 
den här stolen men i ett annat sammanhang så delar jag din roll liksom”.  
 
Som ett viktigt ögonblick av delad förståelse beskriver M ett tillfälle när hon 
upplevde att situationen var akut. Detta ögonblick tas inte upp av T i hennes 
intervju. 
 
M: ”Och då, när min do åkte fast och jag var tvungen att åka och tala med 
polisen, så kände jag åh gud vad gör jag nu. Då ringde jag till Bup och alla tog 
mig på allvar. Både i receptionen och så fick jag prata med T. Hon tog sig tid, 
där och då. Hon tog mig på så otroligt stort allvar att hon bara kände av alla 
mina vibbar. Jag hade ljudnivån här uppe. Då pratade hon lugnt och sakta. Hon 
lyssnade. Hon bemötte mig på ett otroligt professionellt sätt som fick mig att 
landa och styra fokus på där fokus skulle vara.” 
 
När det gäller upplevelse av icke förståelse finns inget material i kontakten 
mellan M och T i rummet. Däremot beskriver M att de upplevt brott i 
förståelsen i kontakten med Bup som helhet. T ger en allmän beskrivning av 
hur icke förståelse kan upplevas som trötthet och brist på gensvar.  
 
M: ”När man började misstänka att hon kunde ha en bipolär diagnos blev det 
ju problem. För då skulle hon in i det här mönstret som egentligen inte 
fungerade för henne. Då kände hon sig inte alls förstådd och där höll vi ju på 
att tappa kontakten med Bup. Hon skulle skriva dagbok under den här tiden. 
Det var hopplöst för min do och hon sa – om allt står och faller med den här 
dagboken då skiter jag i det här! Hon kände sig absolut inte förstådd. Och det 
fanns inga marginaler. Hon kunde inte hålla sig inom normen. Hon kunde inte 
svara ja eller nej på en fråga. Hon kunde inte skriva dagbok. Det var 
jätteläskigt. Jag var jätteledsen. Det blir jag nu också när jag tänker på det, för 
jag trodde nästan att vi skulle tappa fotfästet där. Att mitt i allt som kändes bra, 
som kändes som att vi var på väg framåt och ett samarbete, så blev det en risk 
att det skulle ryckas undan. Ja, lite som att himlen skulle ramla ner. Det var 
som att mattan rycktes undan och det blev väldigt svart där ett tag. Jag kände i 
den här perioden att jag klarar det inte utan Bup för så bra hade det ändå 
funkat”.  
 
T: Jag känner mig ju ganska alert när det blir ett flödande samtal och det känns 
som att man förstår varandra. För om man jämför med motsatsen, motsatsen 
kan ju vara att jag kan bli ganska trött. Det kan bli ganska segt i relationen. Inte 
för att det är tyst eller så men det är väl för att man kanske inte känner att det 
bottnar.  Eller att man får något gensvar”. 
 
I parternas berättelse om förståelsens betydelse beskriver M att upplevelse av 
att bli förstådd inte bara varit en upplevelse i nuet, utan något som blev till en 
erfarenhet över tid. En erfarenhet som de också bär med sig och som de känner 
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sig stärkta av. T håller också fram betydelsen av att kunna växla perspektiv för 
utveckling av gemensam förståelse. 
 
M: ”Ja, Bup har ju faktiskt varit A och O för min dotter. Den kontakten och 
förståelsen hon fick. Det har ju varit ovärderligt faktiskt! Och att det fick ta tid. 
Inte som i vuxenvärlden, på VC där man idag säger, du får fem gånger. Jag vill 
inte att vi ska förmedla den tron till våra unga. Att det finns någon ”kvickfix”. 
Det tar tid. Allt arbete, precis som det tar tid och kraft att bygga en bondgård, 
så krävs det lika mycket att ta hand om oss själva. Och de erfarenheterna har vi 
ju med oss. Vi har med oss det och det stärker oss också faktiskt längre fram”. 
 
T: Jag tycker att det har varit väldigt bra att jag dels haft några egna samtal 
med dottern och att vi också suttit alla tillsammans. Jag har liksom haft bådas 
perspektiv inom mig. Det har hjälpt till tror jag. Att tillsammans kunna se 
andra sätt att hantera situationer på eller komma på själv när man pratar. Det 
ökar förståelsen mellan varandra.”   
  
Familjen D består av en ung kvinna, Karin 20 år, och sammanboende. I 
hennes ursprungsfamilj finns skilda föräldrar och en två år äldre syster. Karin 
sökte hjälp p g a panikångest och då hon hade mått dåligt en längre tid. 
Intervjun sker med Karin.  
I oberoende intervju med terapeuten (T) och Karin (K) ges en påfallande 
likartad bild av hur terapiprocessen gick till. Som ett viktigt ögonblick och 
upplevelse av delad förståelse i terapin beskriver båda ett specifikt samtal. 
 
K: ”Jag tror det var när vi pratade om min familj, min syster och vår relation 
som jag verkligen kände att ja, hon kommer att hjälpa mig. Det här kommer att 
fungera på riktigt. Jag fick liksom se det från olika håll och förstå att faktiskt 
jag också kände mig lämnad.  Det var någonting jag inte visste om inuti mig 
som alltid hade funnits där som kom fram. Jag började gråta och blev 
jätteledsen”. 
 
 T: ”Vid ett tillfälle så hade vi ett familjesamtal men bara med Karin och mig 
närvarande. Vi ställde upp stolar och i stolarna satt Karin som 14 åring, syrran 
som 16-åring och mamma. Och så pratade vi. I mitt minne är det nästan som att 
jag ser dom sittande här i rummet… Dom var väldigt närvarande och det var ett 
otroligt starkt ögonblick. Det där ögonblicket sitter som etsat. Och det handlar 
väl om att det verkligen var ett sånt där heligt moment där vi delade någonting 
och var med båda två. Tempot sjönk och det blev en väldigt tydlig dialog. Hon 
grät jättemycket och kände sorg i stunden. 
Det kändes ju så där som det kan göra när det känns som att det nästan är lite 
heligt. Lite sådär man tassar och går försiktigt, försiktigt. Det är som att gå 
ibland ett kantarellbestånd. Man måste passa var man sätter fötterna. Men mer i 
vördnad. Inte för att man är rädd. Var finns den kantarellen… så man inte 
trampar på den, så man hittar den. Det kändes verkligen som ett utforskande 
tillsammans”.  
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I ett avseende skiljer sig berättelsen åt då T beskriver en upplevelse av icke-
förståelse i kontaktens början. Båda beskriver dock hur de till en början 
tillsammans arbetade med sin relation och hur deras kontakt skulle se ut 
framöver. Behovet av att bygga tillit och förtroende var då centralt. 
 
T: ” Hon blev rätt arg på mig och gav sig inte för hon ville verkligen bli 
sjukskriven. Hon tyckte att jag inte förstod hur jobbigt det här var för henne. 
Jag kommer ihåg att det drog över rätt mycket på tiden. Hon tyckte att jag inte 
förstod. Skulle jag bara förstå så skulle jag säga ja liksom. Jag vet bara att jag 
tänkte att hon kommer nog inte tillbaka. Hon vill nog inte träffa mig mer efter 
det här. Vi satte bara upp tre tider först. Jag tänkte att jag inte vet hur mycket 
hon vill lappa på det här. Så vi pratade om vår kontakt, hur vi skulle göra 
framöver och att hon fick känna på om jag var någon som hon kunde lita på”.  
 
K: ”Just eftersom jag har lite svårt att lita på människor så var det viktigt för 
mig att jag fick komma några ggr och får se hur T är. Det handlar ju om att 
man ska kunna lita på personen som sitter där för att kunna öppna sig så 
mycket som möjligt. Ja, det är väl det som är. Och T, hon förstod på riktigt 
kändes det som. Det var just det här att hon var mänsklig. Hon kunde skratta 
lite ibland. Hon kunde fråga om jag liksom ville gå in i hennes roll och se 
något från ett annat perspektiv. Jag fick trygghet i henne. Hon var jordnära, 
mänsklig och försökte liksom. Hon kunde låtsas vara i min roll och se saker 
från andra synvinklar. Och, alltså förtroendet och förståelsen är ju allt”.  
 
I berättelsen framhålls även av båda parter den ordlösa, icke verbala 
kommunikationen som betydelsefull i kontakten. 
 
K: Det är bara såna här små saker också. Miljön. När jag kom in hos min förra 
kurator, på VC så var det alltid ned släckt. Dystert och mörkt liksom och längst 
in i hörnet fanns det en lampa men det var väldigt mörkt därinne.  Och hon log 
inte utan man kom bara in där och man var en av alla andra som någon gång 
har kommit in där.  Hos T var det så här, inte personligt men man kommer in 
där, det är två fåtöljer, det är ljust, det är nån´ blomma. Hon sitter där och ler 
och kan slänga in nån´fras. Man känner sig välkommen. Ja, att det verkligen 
syns att jag är här för att jag ska få hjälp, inte att jag är här för att jag ska vara 
här dom här fem gångerna. Sen kan jag dra. Utan ja, hon förmedlade att hon 
förstår. Att hon ville. Det är liksom hela kroppsspråket. Ansiktsuttrycket. 
Det måste finnas nån´ form av uttryck”.  
 
T: ”Miljön är jätteviktigt tycker jag. Rummet, tempo, hur man sitter, hur man 
rör sig… och språket. Det är så lätt att hamna i metoder och synsätt men just 
det här är ju väldigt centralt tror jag. Hur man sitter i rummet, miljön, hur 
stolarna är placerade, vem som sitter bredvid vem..,  Den här ordlösa 
kommunikationen. Speciellt kanske för yngre, kan dom gilla en person, då är 
det okey. Då kör vi.” 
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Ytterligare en framträdande aspekt i den likartade beskrivningen av den 
terapeutiska processen är hur de tillsammans arbetade med att vidga 
förståelsen genom att växla perspektiv. 
 
T: ”Vi liksom hoppade, bytte perspektiv och hoppade in i huvudet på både 
syrran, mamma och Karin. Hur blev det här för Karin som var 15? Hur var det 
att vara i den här kroppen och i det här sammanhanget”?  
 
K: ”Ja, T hjälpte mig verkligen att se just den situationen ur en annan 
synvinkel. Jag har fått höra så många ggr en sanning att jag har trott på den 
själv. Så det har varit nyttigt för mig att se saker ur andra perspektiv. Jag tror 
att man söker trygghet i allting och det har varit lättare för mig att klanka ner 
på mig själv än att ta tag i det egentliga problemet. Det har varit jobbigt att se 
saker ur andras perspektiv också”.  
 
T: ”Jag tror förståelsen ur olika perspektiv var lite av en vändpunkt faktiskt. 
Det var då vi djup dök ned i kärnan. Det vet man ju inte men jag tror så… Det 
blir helande på något sätt. Att man känner att någon har lust att sätta sig och 
våga vara i en position då vågar man kanske vara där själv liksom. Man 
behöver ha den där lyhördheten och hitta en andning ihop. Det var verkligen ett 
jobb tillsammans. Vi delade den, hennes berättelse om sitt liv. Den här delen av 
hennes liv kan man säga. Och där hon faktiskt omskapade den och skrev nya 
delar. Breddade och fick in fler perspektiv och lite större förståelse för sig själv 
och sin familj.” 
 
När det gäller upplevelse av icke förståelse finns från Karins sida inget 
material i kontakten med T. Däremot ges en beskrivning av upplevelse av icke 
förståelse i kontakten med den tidigare kuratorn. 
 
K: ”Hos den tidigare kuratorn kändes det som att det gick in på ena sidan och 
ut genom den andra. Speciellt när hon inte kom ihåg. Hon lyssnade ju ändå inte 
på mig och hon gav mig inga verktyg eller hjälp. Det var ju bara konstigt. Det 
var mer som att jag var en börda. Ibland när jag berättade och såg att hon inte 
reflekterade eller hade något uttryck så kunde jag undra vad hon tänker på nu? 
Är hon här eller någon annanstans”?  
I berättelsen beskriver båda parter hur de upplever och ser förändringar i det 
vardagliga livet. 
 
K: ”Jag minns när jag gick till kuratorn på VC. Jag höll på liksom förintas på 
insidan för att jag trodde andra tittade på mig när jag gick upp för trappan.  Och 
då visste de att jag var på väg till kuratorn och fy satan vad pinsamt. Men nu 
har jag ju kunnat börja prata om det och kunna få andra människor att komma 
närmare mig som jag vill ha nära. Och inte leva i mitt skyddsrum liksom… Sen 
dess har jag inte heller ätit antidepressiva över huvud taget eller sömntabletter. 
Jag känner att jag kommer att klara det här. Förstå att det är okej att ha känslor. 
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Det är okej att må dåligt, det är okej att må bra. Man gör det olika gånger i 
livet. Det är inte liksom som en dans på rosor. Rosor har taggar också…”. 
 
T: ”Hon är ju en väldigt aktiv och framåt person. Men gången efter familje-
samtalet var hon väldigt ledsen. Hon var väldigt landad i det. Och sen nästa 
gång då hade hon pratat med sin syster en hel natt. Dom hade pratat igenom det 
här och liksom hittat. Då hade det här samtalet i terapi rummet blivit verkligt.  
Och hon kom och var alldeles euforisk att hon hittade något tillsammans med 
sin syster, att de hade varandra liksom…  Ja, jag blir tårögd när jag pratar om 
det för det var verkligen starkt. Och hon hade också bestämt sig och tagit ett 
beslut om kontakten med sin mamma. Hon hade verkligen fått ihop de här 
delarna”. 
 
8 Diskussion 

8.1 Metoddiskussion 

Denna undersökning har den givna begränsningen att vara baserad på fyra fall 
och man kan ifrågasätta huruvida den är representativ. Men under dessa 
förutsättningar visar undersökningen hur inte bara terapeuten förstår sina 
klienter utan hur förståelse samskapas och upplevs av båda parter i en 
terapiprocess. Val att använda öppna och ostrukturerade intervjuer har gjorts i 
syfte att få en så fyllig berättelse som möjligt. Datainsamling via familjens 
berättelse om ömsesidig förståelse och dess betydelse har framstått som mer 
effektiv och mindre styrande än att använda strukturerade frågor. Berättelsen 
som form öppnar sannolikt för data utifrån deltagarnas egna erfarenheter.  
Utifrån intervjuns fyra övergripande områden har inga preciserade följdfrågor 
utformats i förväg. En risk finns därmed att följdfrågor i intervjun kan bli 
styrda av författarens eget intresse. Ett faktum som både kan rikta intervjun och 
påverka svaren. I föreliggande undersökning har en risk varit att den egna 
förförståelsen har riktat uppmärksamheten till data som bekräftar betydelsen av 
ömsesidig förståelse. En medveten hållning i intervjun har därför varit att 
utifrån det övergripande syftet med intervjun följa och sammanfatta de teman 
som presenterats. Följdfrågor har sedan ställts i syfte att klargöra och fördjupa 
dessa teman i berättelsen. Att inhämta intervjudeltagarnas instämmande hade 
kunnat öka undersökningens validitet. I intervjuerna har inte heller alla 
medlemmar i respektive familj medverkat vilket gör att allas röster inte är 
direkt hörda. Val att vända sig till familjen som en helhet kan ha haft betydelse 
för detta bortfall. Möjligtvis skulle utrymme för kompletterande individuella 
intervjuer ha givit en mer utförlig beskrivning. En styrka men möjligtvis också 
en svaghet i undersökningen är att den sker med hjälp av oberoende intervjuer. 
Samforskningssamtal hade varit ett möjligt och intressant alternativ som till sin 
metod är samverkande. Valet att använda oberoende intervjuer motiveras av 
syfte och frågeställning. Att undersökningen har sökt kunskap om båda parters 
respektive upplevelse av närvaro/frånvaro av kontakt och förståelse. 
Familjernas berättelser är konstruerade genom intervjuerna vilket i ett 
postmodernt perspektiv innebär att författaren är ömsesidigt deltagande.  
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En egen förförståelse har varit att samskapad förståelse har en terapeutisk 
potential med praktisk betydelse för vardagen. Vilken betydelse denna 
förförståelse har haft kan diskuteras men torde inte förklara undersökningens 
slutsatser. En viktig fråga är också om man kan tänka sig en studie som visar 
att intersubjektiv kontakt och delad förståelse inte leder till samskapad 
vägledning i terapi och vardag? Frågan kan snarast te sig som ett axiom och 
sambandet givet. Denna undersökning har emellertid inriktats på att fördjupa 
förståelsen av vad som kännetecknar dessa tillstånd och vilka konsekvenser 
denna betydelse har.  
 
8.2 Resultatdiskussion 
Slutsatsen av denna undersökning är att; 
 

1. Kännetecknande för tillstånd av intersubjektiv närvaro och delad 
förståelse är en sorts förtätade ögonblick. Dessa upplevs som stilla och 
ordlösa, som tysta samförstånd. Heliga, en känsla av att vara alert och 
aktivt deltagande. Frånvaro kännetecknas av känslor av övergivenhet 
och ensamhet. Av att bli lämnad. Som en börda, som trötthet. 

 
2. Intersubjektiv närvaro och förståelse i terapin är en nödvändig och 

avgörande faktor för att utvidga och öka den intersubjektiva 
kompetensen i systemet. I förhållande till terapeuten utgör den en 
trygghet och tillit som blir nödvändig för att kunna öppna sig och låta 
sig vidröras. I den gemensamma terapeutiska processen blir närvaron en 
sorts modellerande kraft som bär vidare i familjernas vardag. En ny 
intersubjektiv kompetens utvecklas där förståelsen för varandra växer. 
Detta ökar förmågan till att ta den andres perspektiv och att svara på 
varandras inre livsvärld. En förståelseorienterad vägledning utvecklas. 

 
Gemensamma faktorer: 
Gemensamt för de här fyra familjerna (fallen) är att de upplevt ett känslo-
mässigt delande med sin terapeut. Förståelse har vuxit fram i en samskapad och 
transparant process mellan såväl terapeut och familj som inom familjen. Ett 
nytt perspektivtagande kan sägas ha utvecklats där förståelsen för varandras 
intentionalitet inom familjen har fördjupats. Som en betydande faktor för    
upplevelsen av att känna sig förstådd framhålls terapeutens mänsklighet och 
känslan av att terapeuten är genuin i sin vilja att hjälpa. 
Skillnader/variationer: 
I materialet återfinns få uppenbara olikheter. Terapeuterna upplever att    
förståelsen är ordlös och som heliga ögonblick som man inte behöver sätta ord  
på. Där återfinns en egen berördhet och känsla av ömsesidighet i kontakten.  
Familjerna upplever den känslomässiga kontakten och ömsesidigheten med 
terapeuten som en förutsättning för att känna sig förstådd. För familjerna är det 
även väsentligt att känna sig bekräftad och lyssnad till. 
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Brott i förståelsen: 
När det gäller den viktiga frågan om icke förståelse finns mycket lite 
gemensamt material från terapeut och familj. Däremot diskuteras upplevelser 
av icke förståelse. Dessa upplevelser skapar en känsla av ensamhet och 
övergivenhet hos båda parter. Behovet av att reparera eller söka sig till en ny 
kontakt där förståelse kan uppstå blir grundläggande för fortsatt terapeutiskt 
arbete. Upplevelsen av att inte vara förstådd blir smärtsam och uppfattas och 
känns i kroppen. Dessa resultat har kliniska implikationer. Det visar på vikten 
av att i såväl utbildning som handledning av psykoterapeuter uppmärksamma 
förståelsens centrala betydelse i det professionella mötet.  
Betydelser: 
Det är ganska uppenbart att trots alla skillnader i familjernas bakgrund och 
orsaker till varför man sökt hjälp så är betydelsen av gemensam förståelse 
densamma. Att känna sig förstådd ses som avgörande för tilliten till terapeuten. 
För familjerna blir upplevelsen av att dela en gemensam förståelse bärande 
genom terapin och för att orka klara av sin vardag.  Den ömsesidiga förståelsen 
utvecklar även förmågan att se saker ur den andres perspektiv vilket i sin tur 
ökar känslan av att finna inre redskap. En intersubjektiv kompetens utvecklas 
som blir vägledande både i terapiprocessen och i det vardagliga livet.  
Resultaten pekar på vikten av att uppmärksamma terapeutens möjlighet att 
bidra med en inkluderande mångpartisk hållning för att stödja ett växande 
intersubjektivt fält och stärka familjens upplevelse av intersubjektiv 
gemenskap. 
Teoriöverensstämmelse: 
Resultaten i undersökningen visar god överensstämmelse med inledningens 
teoretiska referenser. I den moderna utvecklingspsykologins teori om 
självutveckling beskrivs uppgiften att utveckla sitt själv i förhållande till andra 
men också sitt själv med andra (sitt intersubjektiva själv). Denna utveckling 
genom olika implicita och explicita självdomäner samverkar till en fördjupad 
upplevelse av såväl den egna individualiteten som av relationsupplevelsen. I 
undersökningen beskrivs det intersubjektiva mötet med delad känslomässig 
erfarenhet på såväl icke verbal som verbal nivå vilket ger en ökad förståelse av 
varandras inre livsvärld och intentionalitet. Detta utvecklar perspektivtagande 
och nya förhållningssätt i att vara tillsammans.  
Resultaten visar också väl överensstämmelse med språksystemisk familjeteori 
och relationell terapi. I detta perspektiv är förståelse till sitt väsen samskapad 
och relationell. För att finna gemensam väg söker sig terapiprocessen framåt 
genom förståelse, missförståelse och reparation och förståelse. Ögonblick av 
delad intersubjektiv närvaro och kontakt läggs till varandra och länkas samman 
och ger nya erfarenheter av att vara tillsammans. Undersökningens resultat 
visar på vikten av dialog, öppenhet och bekräftelse för att kunna ”stämma av” 
med varandra om man är på ”rätt väg”. Resultaten visar även att parternas 
förståelse vidgades genom att den blev erfaren och delad. De beskrivningar 
som ges av missförståelse och reparation i processen är mindre tydliga och 
enhetliga. Både mellan de fyra fallen och mellan parterna i terapin.  
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Begreppet intersubjektivitet utvecklas i ett samspels –och familjeteoretiskt 
perspektiv till att omfatta flera subjekt och till den tredje reflekterande, 
bevittnande positionen, till något som skulle kunna benämnas som triadisk 
intersubjektivitet. Resultaten visar att när flera subjektiva upplevelser 
synliggörs i terapin och kan delas i ett intersubjektivt sammanhang med 
terapeuten så växer det intersubjektiva fältet mellan flera subjekt. 
Resultaten visar även god överensstämmelse med den ömsesidiga 
hermeneutiska förståelseprocessen. Båda parter i undersökningen ser förståelse 
som samskapad och som något som växer fram i den gemensamma dialogen. 
Hos terapeuterna återfinns en egen berördhet som också uppfattas och tillmäts 
stor betydelse av familjerna. Hos terapeuterna återfinns även en vilja att leva 
sig in i den andres sätt att tänka och känna.  
Överensstämmelse med tidigare forskning: 
Resultaten i undersökningen stödjer tidigare forskning inom området. I 
inledningens forsknings referenser visas att en betydande faktor för positivt 
utfall i terapi är en terapeutisk allians där parterna gillar varandra, har 
gemensam referensram, gemensam förståelse och intersubjektiv kontakt. 
Studier av Buckley m fl (1981) och Cooley & LaJoy (1980) visar att 
upplevelsen av att tycka om varandra och känna sig förstådd av terapeuten 
korrelerar med de flesta positiva utfallsfaktorerna. Ett återkommande fynd är  
just betydelsen av att patienten känner sig förstådd och accepterad.  
Överensstämmelse i resultat finns också med en tidigare studie av Lindgren 
(2011) som visar att det finns en stark intersubjektivitet i psykoterapi och att 
båda parter är aktivt arbetande subjekt. I tidigare forskningsprojekt har Blom 
Mårtensson, K (2006) visat på betydelsen av att dela och jämföra kännande, 
närvaro, intentionalitet och berördhet för att utveckla och vidga det 
intersubjektiva fältet. I föreliggande undersökning bekräftas dessa resultat samt 
visas på att en konsekvens av ett växande intersubjektivt fält är ökad 
kompetens i att förstå och ta varandras perspektiv. Något som i sin tur gör det 
lättare att möta (och bemöta) varandra i vardagen.  
Tidigare forskning av J Gottman och E Fivaz-Depeursinge och hennes team 
(Fivaz-Depeursinge et al. 2012) visar hur barnet samspelar och använder sig av 
triangulära inbjudningar för att skapa en känsla av tresamhet i familjen. Något 
som kan ses som en motsvarighet till intersubjektivitet mellan tre personer i 
stället för två. Denna forskning visar att hur barnet kan förstå, acceptera och 
tolka sin tredje position har en aktiv dynamisk påverkan på familjens samspel. 
Hedenbro (2002, 2006, 2013) har i ett flertal studier med fokus på triadiskt 
samspel visat att samspels –och familjebehandling utgör en värdefull brygga 
mellan ett individuellt barnperspektiv och ett familjeterapeutiskt perspektiv.  
Resultaten i denna undersökning stödjer denna slutsats. Den intersubjektiva 
kompetensen och förståelsen för varandras perspektiv har ökat genom att 
terapierna fokuserat på att både dela var och ens perspektiv och att skapa 
möten mellan olika delsystem.  
Reflektioner: 
Undersökningens slutsatser kan också sägas få betydelse för epistemologiska,  
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existentiella och etiska aspekter av terapi. För själva mötet mellan den 
professionella vården och föräldrars önskan om verktyg för att vägleda och 
möta sina barn. Inom den svenska barn- och ungdomspsykiatriska vården sker 
idag en utveckling mot en allt mer medicinsk kunskapsmodell. Med denna 
följer en ökad objektivering, kategorisering och diagnostisering. En utveckling 
där det framstår som angeläget att ställa epistemologiska, existentiella och 
etiska frågor. Hur ser vi på den andre, som objekt eller medskapande subjekt?  
Vad avses och syftar förståelsen till? Att begripa och förklara något som finns 
och existerar eller att samskapa en fördjupad förståelse av en subjektiv 
sanning? Hur rymmer vi inom denna modell barnets och familjens möjlighet 
att artikulera sig om sitt vara – sin avsikt och mening? 
Resultaten i denna undersökning påvisar möjligheten till att samskapa en 
förståelseorienterad vägledning genom intersubjektiv närvaro och delad 
förståelse. Att polarisera förklaring mot förståelse är givetvis en förenkling. Ett 
skeende, en känsla eller ett psykiatriskt symtom kan (oftast) både förklaras och 
förstås. Poängen och skillnaden är dock att utan förståelse för den subjektiva 
innebörden av det som förklaras förloras den egentliga betydelsen. Symtomet 
och den ofta medföljande diagnosen svävar fritt utan att ge ökad förståelse eller 
vägledning i vardagen.  
Existensfilosofen Kierkegaard formulerar i sin skrift ”Synpunkter fra min 
Forfattervirksomhed (1851/1859) sin syn på konsten med att hjälpa andra. Han 
uttrycker -  om du vill hjälpa en annan människa så måste du först finna henne 
där hon är. Och du måste först och främst förstå det hon redan har förstått. 
I detta perspektiv rymmer förståelsen alltid en förståelse för den andres 
subjektiva avsikt och mening och kan aldrig reduceras till en förklaring av den 
andre.  
 
8.3 Förslag till fortsatt forskning 
Ett genomgående resultat i undersökningen är både terapeuters och familjernas 
betoning av betydelsen av det allmänmänskliga och personliga för att 
gemensam förståelse skall uppstå. Att man kan skratta tillsammans, dela livets 
existentiella villkor och förmår se det gemensamma i att vara människa. 
Humorn blir en bärande kraft för att tillsammans acceptera situationen och 
söka sig framåt. Ett intressant forskningsområde vore just humorns roll i 
psykoterapi. Humorn som en erfarenhet och uttryck för djup mänsklighet vore 
intressant att utforska. Ett annat område som framträder som betydelsefullt är 
olika aspekter av tid i psykoterapi. Förutom den vikt som läggs vid att uppleva 
att man får tillräckligt med tid i terapin framkommer också betydelsen av 
kontinuitet och hållande. Att terapeuten finns där och finns kvar över tid även 
när det uppstår brott eller avslut i kontakten upplevs ha en stor positiv 
betydelse. I en tid där behandlingstider tenderar att kortas och diskontinuitet 
ökar framstår olika aspekter av tid i psykoterapi som ett viktigt och intressant 
område för vidare forskning.  
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Bilaga 1 
PRESENTATION AV UPPSATS – EN BERÄTTELSESTUDIE. 
 
Hej och tack för att Du/ Ni vill delta i denna undersökning!  
Det är mycket värdefullt att få ta del av era tankar och upplevelser. 
 
Bakgrund - undersökningens syfte: 
Undersökningen genomförs inom ramen för den legitimationsgrundande 
psykoterapeututbildningen i systemisk familjterapi vid S:t Lukas 
utbildningsinstitut /Ersta Sköndals högskola och skall utgöra grunden för en C-
betygsuppsats. 
Den skall resultera i en kvalitativ studie där jag avser att utforska erfarenheter 
och upplevelser av kontakt och ömsesidig förståelse för båda parter i en terapi. 
Jag vill genom intervjuer uppmärksamma och studera den ömsesidiga 
förståelsens betydelse, både för föräldrar, barn och terapeut. Vad innebär 
närvaro eller frånvaro av ömsesidig och delad förståelse?  
 
Intervju: 
Intervjun avser att vara en uppföljningsintervju om båda parters 
terapierfarenheter efter avslutad terapi. Intervjun kommer att fokusera på 
upplevelser av kontakt och gemensam förståelse i terapin. I alla terapier sker 
regelmässigt att parterna känner att de verkligen förstår varandra och upplever 
att de kan dela en gemensam förståelse. Men även tillfällen när gemensam 
förståelse inte uppstår eller kan delas. Jag kommer att be Dig/Er att berätta om 
någon gång då du/ni kände att Ni tillsammans förstod varandra och även om 
någon gång då ni inte alls förstod varandra. I intervjun ges utrymme att 
tillsammans vidareutveckla och fördjupa dessa teman. Intervjun beräknas hålla 
på ca1-1,5 timme. 
 
Deltagande, nyttjande och konfidens 
Varje deltagare väljer själv om han/hon vill vara anonym. Personuppgifter och 
namn som framkommer i intervjuerna avses att fingeras. Uppsatsen kommer i 
första hand att nyttjas inom utbildningen men även att vara offentligt 
tillgänglig. Återkoppling sker genom att deltagare i studien erhåller färdig 
uppsats. Om önskemål uppkommer ges möjlighet till uppföljande samtal. 
 
Praktiskt genomförande: 
Intervjuerna genomförs på plats som överenskommes med respektive 
deltagare. Intervjuerna spelas in för att sedan transkriberas och skrivas ut. Efter 
färdigställd och redovisad uppsats makuleras allt inspelat och skriftligt 
ursprungsmaterial.  
Som ett litet tack för sitt deltagande erhålls en biobiljett. 
Vid eventuella frågor är ni välkomna att höra av er till mig. 
 
Vänliga hälsningar, Maria Sälde Edholm. 


